	Urlaubsantrag

	Muster


 
 


	 Urlaub	 
 Sonderurlaub
 unbezahlten Urlaub

Name, Vorname der Mitarbeiterin: 	Heike Muster
Zeitraum von einschl.	25.03.2024 	bis einschl.	05.04.2024
Zeitraum von einschl.	05.08.2024 	bis einschl.	15.08.2024
Zeitraum von einschl.	02.11.2024 	bis einschl.	06.11.2024

Musterstadt, den 15.09.2023		Heike Muster		
(Ort, Datum)					(Unterschrift Mitarbeiterin)

Der oben beantragte Urlaub wird
 genehmigt
 nicht genehmigt, weil (geben Sie immer den Grund einer Ablehnung an!) ___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

Musterstadt, den 20.09.23 		Barbara Beispiel		
(Ort, Datum)					(Unterschrift Praxismanagerin)

Wichtiger Hinweis: 
Der Urlaub wird unter der Voraussetzung genehmigt, dass der Praxisablauf gesichert ist. Der Arbeitgeber behält sich vor, die Genehmigung wegen wichtiger, nicht abänderbarer Gründe zurückzuziehen.





© 2023 EBM & GOÄ richtig abgerechnet
		
